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(3t nicht unheilbar
Krebs sagt Dr. Issels, der Chefarzt

der Ringberg-Klinik

Eine Studienreise fithrte mich im vergangenen Friihjahr mit Herrn Dr. Issels
und seiner Klinik zusammen. Die Stunden, die ich mit ihm verbringen
durfte, gehoren zu den interessantesten und wertvollsten, die mir je ge-
schenkt wurden. Es ist ein offenes Geheimnis, daB die bisher iiblichen zur
Bekimpfung des Krebses angewandten Mittel nicht ausreichen. Zu diesem
Schlufl ist nach einem Bericht des Nobelpreistrigers Prof. Butenandt auch
der Senat der deutschen Forschungsgemeinschaft gekommen. Der Chefarzt
der Ringberg-Klinik, Dr. Issels, glaubt auf Grund seiner Erfahrungen mit
iiber 800 Patienten einen neuen Weg gefunden zu haben. Tausende von
Menschen in der ganzen Welt interessieren diese ¥ragen brennend. Um die
Freunde der «Vierteljahrsschrift fiir Kultur und Politik» mit den Ideen Dr.
Issels bekanntzumachen, lassen wir einen in der «Bunten Illustrierten» von
Alfred Piilllmann erschienenen Bericht folgen.

Die Enttauschung der Krebskranken ist grenzenlos groB. Es ver-
geht kein Monat, in dem nicht iber ein neues, angeblich sicher
wirkendes «Krebsheilmittel»> berichtet wird. Monate spiter stellt
sich dann meist heraus, dafl die Oeffentlichkeit einem ungerecht-
fertigten Versprechen zum Opfer gefallen ist. Wieder bricht eine
heimlich genihrte Hoffnung in sich zusammen.

Die Statistik ist unerbittlich, ihre Zahlen beruhen auf Feststel-
lungen fithrender Spezialisten. Der iiberwiegenden Zahl aller
Krebskranken steht die bisherige Therapie so gut wie machtlos ge-
geniiber. Wihrend der Heidelberger Professor K. H. Bauer mit
einem Dauererfolg von 18 Prozent rechnet, nennt Prof. Domagk
aus der Versicherungsstatistik die Zahl von 3,4 Prozent — ein er-
schiitterndes Resultat jahrzehntelanger miihevoller Forschungs-
arbeit und aufopfernder drztlicher Titigkeit.

Man mull3 diesen diisteren Hintergrund anleuchten, um zu be-
greifen, wie dringend notwendig es war, eine neue Methode der
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Krebsbehandlung zu entwickeln, um diese Ergebnisse zu verbessern.
Worin besteht nun dieser Weg? Hat der Leiter der Ringberg-Klinik
in Rottach-Egern, Dr. Issels, recht, wenn er behauptet, Krebs sei
heute nicht mehr unheilbar? Viel zu viele haben das schon be-
hauptet, als daB eine neue Methode_kritiklos mit Vertrauen hinge-
nommen wiirde. Bringt Dr. Issels auch nur wieder ein Krebsheil-
mittel, oder zeigt er einen wirklich neuen Weg? Diese oft schon
enttduschten Kranken fordern Tatsachen und Erklarungen, nichts
weiter. Er erklart dazu:

1. Der grundsdiizliche Irrtum

Der grundsatzliche Irrtum, der in den letzten Jahrzehnten der
Krebshehandlung zugrundelag, bestand darin, dal man in der Tu-
morbildung (Geschwulstbildung) lediglich eine Lokalerkrankung
sah und sich folgerichtig allein nur mit der Ausschaltung des Tu-
mors begniigte. Man glaubte so, durch radikale Operationen oder
ausgedehnte Bestrahlungen den Patienten heilen zu konnen. In
Wirklichkeit handelt es sich aber beim Krebs um eine den ganzen
Organismus umfassende Allgemeinerkrankung, auf deren Boden
sich erst ein Tumor entwickeln kann. Wird das Symptom Tumor
durch Operation entfernt oder durch Bestrahlung zerstort, so bleibt
die eigentliche Krebskrankheit unberiihrt, so dal jederzeit Meta-
stasen (Tochtergeschwiilste) und Recidive (neuaufgetretener Tu-
mor an gleicher Stelle) an allen Stellen des Korpers auftreten
kénnen, ja geradezu erwartet werden miissen.

2. Neue Behandlung wissenschaftlich begriindet

Wir kénnen aber nur dann eine Verbesserung der Ergebnisse
und eine wirkliche Heilung des Krebses erwarten, wenn die Grund-
lage der Behandlung in der Beseiticung der tumorauslosenden
Krebskrankheit besteht, bei selbstverstandlich g¢leichzeiticer Be-
kampfung des Tumors. Diese notwendige Grundbehandlung hat
bisher in der Krebstherapie gefehlt, und ihr Fehlen muf} fir das
Versagen der Krebstherapie verantwortlich gemacht werden. Die
Auffassung von Krebs als einer Allgemeinerkrankung ist heute wis-
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senschaftlich begriindet: sie muBte daher allgemein anerkannt
werden.

3. Kein neues Krebsheilmittel

Diese Grundbehandlung kann nie von einem einzelnen sogenann-
ten Krebsheilmittel erwartet werden, sondern mufl die Umstim-
mung des gesamten Organismus zum Ziel haben und ist daher nur
auf internem Wege moglich.

4. Die Kombinationstherapie des Krebses

In der Ringberg-Klinik konnte in jahrelanger Arbeit eine solche
Grundbehandlung entwickelt werden, die wegen ihrer notwendigen
Vielgestalt der MaBnahmen als Kombinationstherapie des Krebses
nach Dr. Issels bezeichnet wurde. Sie ist kein Produkt theoretischer
Erwidgungen, sondern aus der Praxis am Krankenbett entstanden
und hat im Laufe der letzten Jahre ihre Wirksamkeit bereits unter
Beweis stellen konnen.

Was der Leiter der Ringberg-Klinik unter interner Behandlung
versteht, ist im Grunde nichts anderes als ein Generalangriff auf
die Krebskrankheit des gesamten Organismus. MaBgebende Klini-
ker in allen Teilen der Welt haben nachweisen konnen, daB die
bosartige Geschwulst nicht am Anfang, sondern am Ende des
Krebsgeschehens steht. Das heif3t, erst wenn der gesamte Organis-
mus eines Menschen krehskrank geworden ist, bildet sich an irgend-
einer Stelle als erkennbares Symptom der sogenannte Tumor oder
die Krebsgeschwulst.

Schon im Jahre 1938 hatte der berithmte Chirurg Prof. Sauer-
bruch dies erkannt. «Wir konnen», so erklarte Sauerbruch in einem
Vortrag vor den deutschen Réntgenologen, «nur grob anatomisch
den Geschwulstbezirk aus dem Korper entfernen, ohne dadurch
die Krankheit beeinflussen zu konnen.» Dr. Issels hat aus dieser
Einsicht die SchluB3folgerung gezogen, als er schon vor 9 Jahren
erklirte: «Durch eine Operation oder eine Bestrahlung der Ge-
schwulst wird der Patient zwar um ein Symptom irmer, aber er

bleibt nach wie vor krebskrank.»
%

14



«Wenn ich Thr Schema richtig verstanden habe», wandte ich
mich jetzt an den Chef der Ringberg-Klinik, «dann bleiben nach
operativer Entfernung des Tumors sowohl das Tumormilieu, die
Organ- und Systemschidden und erst recht die Ursachen bestehen,
und nur das Resultat der Erkrankung (Tumor) ist entfernt worden.
Und Sie sehen in dieser Tatsache die geringen Erfolge bei der
Krehshehandlung begriindet.» — «Sehr richtig», sagte Dr. Issels,
«es kann gar nichts anderes sein, und wenn wir die Bestrahlung
erst einmal betrachten, so kommt es bei ihr durch Zerstorung der
Geschwulst noch zusitzlich zu einer verstarkten Riickvergiftung,
welche der Patient oft an der Unvertriaglichkeit der Bestrahlung
erkennen kann.»

Ausschaltung der Ursachen

Auf dieser Grundlage der Zusammenhinge stand Dr. Issels, wie
er mir berichtete, vor einem neuen Problem, das er von verschie-
denen Seiten aus anzugehen versuchte; denn er konnte nur Erfolg
haben, wenn es ihm gelang, diese Grundkrankheit endgiiltig z
beseitigen. '

Anfangs versuchte auch er, den Tumor mit sogenannten «Krebs-
heilmitteln» anzugreifen; das schlug fehl, denn eine solche Behand-
lung ist nichts anderes als ein Angriff auf das lokale Symptom nur
mit innerlichen Mitteln und unterscheidet sich somit nicht von
andern TherapiemafBnahmen, welche ebenfalls nur auf den Tumor
gerichtet sind. Dann versuchte man in der Klinik das Milieu, wel-
ches fiir die Tumorbildung Voraussetzung ist, zu beeinflussen. Dies
kann man z. B. durch Ansiduerung des Blutes (durch Yoghurt, Sau-
erkraut, Sauertropfen), durch Umstellung der Erndhrung, durch
Verbesserung der Zellatmung versuchen, doch auch das fiihrte zu
keinem Erfolg, weil das Milieu ja von den geschidigten Organen
und Systemen gebildet wird. Dann versuchte man diese Schiden
zu beseitigen, um damit einen Einfluf} auf die Krebskrankheit zu
gewinnen. Bald aber muB3te man einsehen, dafl auch dies nicht
moglich war, weil ihre Ursachen im Kérper nach wie vor weiter
bestehen geblieben waren.

Damit verlegte sich logischerweise der Schwerpunkt der inter-
nen Behandlung immer mehr vom Tumor auf die Ausschaltung
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der Ursachen, die ja in Wirklichkeit auch das erste Glied der gan-
zen Entwicklungskette sind. Ohne deren restlose Ausschaltung war
einfach nicht weiterzukommen.

«Sollen Thre Ausfithrungen so verstanden werden, Herr Dr. Issels,
daB nicht mehr der Tumor im Mittelpunkt der Behandlung steht,
wie es doch bisher iiblich war?» — «Sehr richtig», unterbrach er
mich, «an dieser Tatsache sehen Sie den grundsitzlichen Unter-
schied zwischen der bisherigen und der jetzigen Krebstherapie.
Nach meiner Auffassung hat der Schwerpunkt der Behandlung auf
der Beseitigung der Ursachen zu liegen, die wirklich fiir die Ent-
stechung der Krebskrankheit verantwortlich zu machen sind.»

Kein bestimmter Krebserreger?

Es wird vom Leser sicherlich die Frage gestellt werden, ob denn
wirklich all die unspezifischen Ursachen, die auf den Menschen
einwirken, tatsichlich auch fiir die Krebskrankheit mafBgeblich
sind, wo doch die ganze Welt nach einer speziellen Krebhsursache
sucht. Dazu sagt Dr. Issels: «Alle diese unspezifischen Ursachen
haben wir bei allen unseren Krebhskranken in verschiedener Kom-
bination feststellen miissen. Fiir andere chronische Krankheiten
sind sie als Ursachen langst anerkannt. Da Krebs auch chronische
Allgemeinerkrankung darstellt — und keine Erkrankung besonde-
rer Art —, wire es geradezu verwunderlich, wenn sie bei der Ent-
stehung der Krebskrankheit keine Rolle spielen wiirden.» — «Wie
glauben Sie denn, Herr Doktor, die von Ihnen so entscheidend be-
zeichnete Wirksamkeit dieser Ursachen bei der Krebsentstehung
beweisen zu konnen»?

Ich hatte eine entscheidende Frage gestellt, die mir schon lange
auf dem Herzen lag, aber sofort antwortete mir Dr. Issels: «Je mehr
es mir gelungen war, die Ursachen zu erkennen und auszuschalten,
desto mehr konnten die Behandlungsergebnisse verbessert werden,
und erst die seit etwa einem Jahr praktisch vollstindig mogliche
Ausschaltung konnte zu den heutigen Ergebnissen fithren.» — «]Ja,
clauben Sie denn nicht an das Vorhandensein eines bestimmten
Krebserregers, wie es doch gerade von biologisch eingestellten
Aerzten oft behauptet wird?» — «Schon Pasteur», antwortete er,
«wollte mit seinem Amsspruch ,Das Milieu ist alles‘ sagen, daf} auch
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die Wirksamkeit eines angenommenen Krebserregers ein Milieu
voraussetzen wiirde, das es beim gesunden Menschen nicht vorfin-
den kann und das erst durch dessen Erkrankung entsteht. So wird
ein solcher Erreger — sollte es ihn geben — immer nur Begleit-
erscheinung, niemals Ursache sein konnen.

Was die obgenannten Ursachen anbetrifft, so ist man heute im-
mer mehr dazu iibergegangen, in der Krebsbehandlung gewisse
Ursachen auszuschalten.

Eine besondere Bedeutung schreibt man u. a. der Fehlerndhrung
zu, da es allgemein bekannt ist, dal durch denaturierte Nahrungs-
mittel oft Krankheiten verursacht werden. Aus dieser Vorstellung
entstanden verschiedene Didtformen. Die sehr guten Erfolge, die
man bei der Behandlung vieler anderer Krankheiten durch Diat-
kuren beobachten konnte, lieBen eine Beeinflussung auch der
Krebskrankheit moglich erscheinen. Die jahrelangen Erfahrungen
in der Klinik haben gezeigt, daf} eine biologisch vollwertige Nah-
rung ein wichtiger und notwendiger Bestandteil einer jeden Krebs-
therapie sein muf}, dafl es aber nicht méglich ist, mit einer Diat-
form, gleich welcher Art, die Krebskrankheit entscheidend zu be-
einflussen.

So sehr begriiit werden muf3, daBl sich immer mehr Menschen
der Reformbewegung anschlieBen und sich biologisch hochwertig
ernihren, so darf doch nicht verschwiegen werden, daB diese Le-
bensweise den Ausbruch der Krebskrankheit vielleicht hinausschie-
ben, aber keineswegs verhindern kann. Es muf3 insofern den An-
sichten von Are Waerland widersprochen werden, der sagt: «Du
kannst nicht an Krebs sterben», und meint damit, wenn du nach
meiner Reform lebst.

Wichtig: z. B. tote Zihne

Es sind namlich im Kérper viel gefihrlichere andere Einfliisse
am Werk, deren unbemerkte, schleichende Schidigungen den mei-
slen Menschen gar nicht zum BewuBtsein kommen.

Den Aerzten und auch allen Lesern ist die Bedeutung toter
Zihne und chronisch kranker Mandeln als Ursache fiir Rheuma,
Herzkrankheiten usw. bekannt. Darum fragte ich Dr. Issels, welche
er wohl fiir die gefihrlichste in der Vielfalt der Ursachen ansehe.
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Er antwortete: «Seit Jahren kimpfe ich darum, daB3 sich auch bei
den Zahniarzten die Ansicht durchsetzen moge, daB man eine Wur-
zelbehandlung und damit die Abtotung des Zahmnes nicht mehr
verantworten konne, da von diesen toten Zihnen ausgehend
schwere toxische Schiadigungen sich iiber den ganzen Organismus
auswirken konnen. In 98 Prozent aller Fille hat man beim Krebs-
kranken nicht mehr lebende Zahne feststellen kénnen, und so
miissen wir in solcher BehandlungsmaBBnahme des Zahnarztes
wohl eine der wichtigsten Ursachen fiir die Entstehung der Schi-
den, die zur Krebskrankheit fiihren, sehen. Genau so wie diese
Ursache zusammen mit der chronischen Mandelentziindung fiir
die Entstehung von Rheuma, Herz- und Kreislauferkrankungen
verantwortlich zu machen ist, muflten diese Ursachen auch als
bedeutende Kausalfaktoren fiir die Krebsentstehung betrachtet
werden.»

Hier miif3te der Staat ansetzen

Diese schwerwiegende Anklage erschiitterte mich. Mir wurde
klar, daBl hier eine gemeinsame Ursache festgestellt worden war
fiir die Krankheiten, die uns mit ihren hochsten Todeszahlen am
meisten bedrohen. Herz- und Kreislauferkrankungen, Krebs und
Rheuma sind mit Abstand fithrend bei den Griinden zu vorzeitiger
Invalidisierung. Dr. Issels sagte nachdenklich: «Wissen Sie, daf3
iiber 40 Prozent meiner Krebskranken nicht an ihrem Tumor, son-
dern an ihren Herz- und Kreislaufschiden sterben? Ist Thnen be-
kannt, daf 70 bis 80 Prozent dieser Kranken gleichzeitig an chro-
nischem Gelenkrheumatismus leiden? Werden lhnen jetzt die
Zusammenhinge klar»?

Hier konnte der Staat einen wirksamen Hebel zur Vorsorge und
Fiirsorge ansetzen, wenn entsprechende allgemeinbindende Be-
stimmungen erlassen wiirden, die die Durchfiihrung obgenannter
zahnirztlicher MaBnahmen untersagt. Man brauchte nicht lange
zu warten, schon bald wiirden Aerzte und Krankenkassen entspre-
chende Auswirkungen im Kampf gegen die chronischen Krankhei-
ten in all ihren Auswirkungen feststellen miissen.

Dr. Issels fuhr weiter fort: «Die jahrelang zu beobachtende Re-
cidiv- und Metastasenfreiheit so vieler Patienten zeigte, daB es mit
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dieser neuen Therapieform gelungen sein muflte, einen entschei-
denden EinfluB8 auf die Krebskrankheit auszuiiben. Diese Ergeb-
nisse ermoglichen es zum erstenmal, durch die Kombinationsthera-
pie einen Behandlungsweg einzuschlagen, bei dem je nach Lage
des Falles auf die Radikaloperation verzichtet werden kann, ohne
dadurch das adrztliche Gewissen zu belasten.

Besonders in Amerika wird entsprechend der neuesten Verof-
fentlichung von Dr. Kretz, Wien, die dringende Notwendigkeit
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Jesus fragt keinen:

Wober kommst dus Was bhast du binter dir¢
Er fragt: Wobin willst dus
Es mag ein Lump vor ibm steben, ein religioser Landstreicher
— von der Vergangenhbeit wird nicht geredet.

Wobl aber dariiber:
Was weiter? «Willst du gesund werdens »
Adolf Maurer

standiger Untersuchung der weiblichen Brustdriise durch jede
Frau selbst festgestellt. Dr. Issels vertritt die Ansicht, daB die
gleichzeitig empfohlene regelmiBige Austastung der Achselhéhle
zur frithzeitigen Erkennung schon kleinster Tumore fiihren wird.
Es konnten dann zweifellos viele Radikaloperationen vermieden
werden. Der neue Weg der Therapie kann fiir die Frau die Besei-
tigung der Amgst bedeuten, die sie verstindlicherweise vor der
Radikaloperation haben mufite; denn bei friherkannten kleinen
Tumoren kann diese oft vermieden werden.

Wie war es denn bisher?

Wie war bisher die Situation, wenn eine junge Frau zum Arzt
kam, nachdem sie durch einen Zufall einen Knoten in der Brust
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festgestellt hatte? Wenn vom Arzt der Verdacht auf Bésartigkeit
durch die Gewebeuntersuchung bestitigt worden war, wurde bei
der Patientin die bosartige Geschwulst zusammen mit der ganzen
Brust unter Einbeziehung der Lymphdriisen der Achselhchle ra-
dikal amputiert. Zur Verhiitung der Metastasen wurde eine Ront-
genbestrahlung, die Ausschaltung der Eierstockfunktionen und
eine heterogene Hormontherapie durchgefiihrt.

Selbst bei den geheilten Fillen, also jenen, die nach fiinf Jahren
noch keine Recidive bekommen hatten, war diese Heilung mit dem
psychisch schwer belastenden Verlust einer Brust neben der mei-
stens noch schwerer zu tragenden Belastung durch die heterogene
Hormonbehandlung mit all ihren widernatiirlichen Erscheinungen
und dem Verlust der Fruchtbarkeit bezahlt worden. Bei wie vielen
haben aber auch diese einschneidenden Maflnahmen nicht verhin-
dern koénnen, dall Metastasen aufgetreten sind und damit das
Schicksal besiegelt war.

Was wurde zur Verhiitung zusatzlich getan? In Amerika ampu-
tierte man aus Griinden scheinbarer Vorbeugung sofort auch die
gesunde Brust. In @hnlich radikaler Form wurde auch beim Unter-
leibskrebs der Frau verfahren; man riumte z. B. alle Organe des
kleinen Beckens aus, um dadurch der Gefahr der Metastasenbil-
dung zu entgehen. «Is muf} hier einmal ganz klar herausgestellt
werden», betont Dr. Issels, «dal} die drztliche Indikation (Anzeige)
zur Durchfithrung einer radikalen Operation, d.h. die iiber das
Tumorgewebe hinausgehende Beseitigung von gesundem Gewebe,
ihre einzige Stiitze in der Auffassung vom Krebs als Lokalerkran-
kung finden kann. Die moderne medizinische Forschung fiihrte
dazu, daBl diese Auffassung als nicht mehr richtig und somit un-
haltbar erkannt werden muBte.» Ich warf ein, dafl so oft von Aerz-
ten im AnschluB an die Operation eine Bestrahlung als Nachbe-
handlung vorgeschlagen und durchgefiihrt wird. «Wie stehen Sie
dazu?» Er antwortete: «Ich kann in der Réntgenbestrahlung keine
echte Nachbehandlung sehen, da sie in Wirklichkeit nur eine
lokale MaBnahme darstellt. Abgesehen davon wird von ihr das
entscheidende Tumormilieu nicht beseitigt, so daB} sie auch auf
die Dauer keinen Schutz gegen Metastasierung und Recidivbildung
bieten kann.
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Optimale Krebsbehandlung

Nach der heute giiltigen Auffassung vom Krebs als einer Allge-
meeinerkrankung mufl in einer umfassenden, internen Behandlung
im AmschluB an die operative Beseitigung des Tumorgewebes die
optimale Form einer Nachbehandlung in oben beschriebenem
Sinne gesehen werden. Nur auf diesem Wege einer kombinierten
Behandlung des gesamten kranken Organismus konnen die bis-
berigen Ergebnisse des Chirurgen und des Bestrahlungstherapeuten
entscheidend verbessert werden, da es erst durch Beseitigung des
Tumormilieus denkbar ist, das Auftreten von Recidiven und Me-
tastasen auf ein wirkliches Mindestmafl herabzusetzen, wenn nicht
gar ganz zu verhiiten.»

Dr. Issels stellt weiter fest: «Unter dieser Voraussetzung erlaubt
der heutige Stand der internen Kombinationstherapie schon bei
einigen friihzeitig erkannten Krebsformen eine Einschrinkung der
Indikation zu verstimmelnden Operationen. Es bedeutet dies, daf3
nicht mehr in allen Fillen eine Radikaloperation mit Verstiimme-
lung durchgefiihrt werden muf. So kann z. B. beim beginnenden
Brustkrebs einer jungen Frau die operative Beseitigung lediglich
des Tumorgewebes ohne Réntgenbestrahlung und die sonst nach-
folgenden BehandlungsmaBnahmen mit allen ihren zum Teil tief-
greifenden Auswirkungen ausreichen, wenn im sofortigen An-
schluB an den operativen Eingriff eine interne Nachbehandlung
im Sinne der Kombinationstherapie geniigend lange gesichert ist.
Nach den bisher vorliegenden Erfahrungen hat es sich bereits be-
wihrt, bei solchen und &dhnlich gelagerten Krebsformen anderer
Organe die fiir den Patienten schonendste und gleichzeitig sicher-
ste Behandlungsmoglichkeit als einer Kombination zwischen Ope-
ration und interner Behandlung zu bhesprechen.»

In der bestimmten Art, in welcher Dr. Issels mir diese neue Mog-
lichkeit eroffnete, kam die Verantwortung zum Ausdruck, welche
damit der Arzt iibernommen hatte, und ich konnte im Augenblick
noch nicht erfassen, was diese Worte fur unsere Frauen einmal be-
deuten konnen. Nicht nur der Fortfall schwerster psychischer Be-
lastung durch so eingreifende BehandlungsmaBnahmen ist so
bedeutend, sondern vor allem die Tatsache, daB8 ein Behandlungs-
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weg gezeigt wird, an dessen Ende ein wirklich gesunder Mensch
stehen kann.

Es fehlt heute meist noch — und auch das muBl noch einmal
ausgesprochen werden — die aus der wissenschaftlichen Erkennt-
nis zwingend sich ergebende SchluBlfolgerung fiir die Behandlung.
Es miilte ja sonst, bei der feststehenden Tatsache einer durch
lokale MaBnahmen nicht zu beseitigenden Allgemeinerkrankung,
in jedem Falle der Patient sofort nach der Operation und Behand-
lung einer wirksamen Nachbehandlung zugefiihrt werden. An die-
ser nicht zu umgehenden Notwendigkeit indert auch der Umstand
nichts, da} der Patient selbst sich haufig nach der Operation kor-
perlich wohl fiihlt. Dieses Gefithl kann keinen AwufschluB iiber
die wirklichen Verhiltnisse im Kérper geben; denn auch wihrend
der Zeit der Entstehung des Tumors fiihlt der Mensch sich meist
wohl. Symptomlos ist nicht gleichbedeutend mit gesund.

«Gibt es denn», so fragte ich daraufhin Dr. Issels, <keine Mog-
lichkeit, diagnostisch Aufschlufl iiber Gefihrdung oder gar schon
bestehende Erkrankung des Kérpers, wenn auch noch ohne Tumor,
zu erhalten?» — «Leider», so sagte er, «verfiigen wir iiber eine
ausreichend sichere wirkliche Frithdiagnose fiir den Krebs noch
nicht. Jedoch ist es heute méglich, in hestimmter Zusammenfassung
mehrerer diagnostischer Methoden Schiden zu erkennen, die wir
schon als Ursachen und Schiden bei der Krebsentstehung erkennen
muBten. Nach dem Gesagten wird IThnen einleuchten und darf es
nicht verwundern, daf3 all diese Schiden allgemeiner Art, die den
ganzen Korper betreffen, auch noch nach durchgefiihrter Operation
und Bestrahlung bestehengeblieben sind.

Es darf nicht bestritten werden, da8 mancher Patient durch
bloBe Operation geheilt werden konnte (3.4 Prozent). Dies ist aber
nur moglich und darf auch nur in den Fillen erwartet werden, bei
denen die Entlastung des Organismus durch Beseitigung des Tu-
morgewebes geniigte, um die korpereigene Abwehr wieder ausrei-
chend stark wirksam werden zu lassen. Sich darauf jedoch in jedem
Falle verlassen zu wollen, kann bei den heutigen Erkenntnissen der
Medizin nicht mehr verantwortet werden. Wenn diese Abwehr vom
Kérper nicht mehr aufgebaut werden kann — und das ist in kei-
nem Fall vorher erkennbar — muf} es zur Recidiv- und Metastasen-

22



bildung kommen. Das Schicksal des Kranken ist dann endgiiltig
besiegelt.»

In der Ringbergklinik wurde aus den Erfahrungen, die sich aus
der Behandlung aufgegebener Patienten ergeben hatten, eine The-
rapie entwickelt, die in ihrer heutigen wirksamen Form die Krebs-
behandlung im grundsitzlichen Sinne einer Kombination be-
stimmt. Es erfahrt in dieser Klinik auch jeder Patient seine Dia-
gnose; denn sie ihm vorzuenthalten, ist nur dann vertretbar, wenn
der Arzt auf die Frage des Patienten, was therapeutisch noch getan
werden konne, resigniert erkliren miiflte: «Nichts!»

Wie oft ist im iibrigen schon durch Unkenntnis der gestellten
Diagnose unwiederbringlich wertvollste Zeit, welche fiir den Er-
folg einer Behandlung entscheidend sein kann, verlorengegangen.
DaBl eine Resignation bei der eben notwendigen wie aber auch
absolut durchfithrbaren Behandlungsmoéglichkeit nicht mehr be-
rechtigt ist, beweisen alle die Patienten, denen unter wesentlich
ungiinstigeren Voraussetzungen, als es den Grundforderungen Dr.
Issels entspricht, geholfen werden konnte. Die anfangs oft beste-
hende absolute Hoffnungslosigkeit muflite in diesen Fillen einer
langsamen, wirklichen Besserung und sogar wiedererlangten Ar-
beitsfihigkeit Platz machen.

Spezialbehandlung notig

Bei der in der Behandlung im Vordergrund stehenden Beseiti-
gung der meist unspezifischen Ursachen geniigt nun durchaus nicht
die alleinige Ausschaltung, sondern es ist mindestens ebenso wich-
tig, daB die aus ihrer jahrelangen Wirksamkeit resultierenden
Schiiden (also sogenannte Sensibilisierung) beseitigt werden. Die
dazu erforderlichen Desensibilisierungsmaflnahmen stellen in ihrer
Vielfalt eine ausgesprochene Spezialbehandlung dar, welche vor-
erst nur in der Klinik mit all ihren auch labormiBigen Kontroll-
moglichkeiten durchfithrbar ist.

In einem weiteren Aufsatz wird iiber MaBnahmen der Vorsorge und iiber die
Durchfithrung der Therapie mit ihren Resultaten zu berichten sein, auBerdem

werden die Moglichkeiten erdrtert, welche sich mit dieser Therapie fiir die
Behandlung der Lymphogranulomatose (Hodgkin’sche Krankheit) ergeben.
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